START":

Alle noodzakelijke verzekeringen
voor jong afgestudeerden
aan voordelige voorwaarden

STARTPYYS: Verzekeringsvoorstel

Om het document gemakkelijk in te vullen, gelieve het eerst te downloaden en nadien te openen met Acrobat Reader.

Gegevens bemiddelaar:

Bemiddelaarsnr: Naam:

Gegevens verzekerde:
Aanspreektitel: [ Dhr. O Mevr.

Naam: Voornaam:

Straat: Nr: Busnr:
Postcode: Woonplaats:

Geboortedatum: Rijksregisternummer:

RIZIV-nummer (indien (reeds) gekend):
Tel./GSM: E-mail (privé):

E-mail (univ./hogeschool):
Opleiding/Specialisatie:

Universiteit/Hogeschool: Promotiedatum (maand/jaar):

Statuut: [0 Zelfstandige [0 Bediende Starter: O Ja

Ik wil graag de volgende polis(sen) afsluiten (vink uw voorkeuren aan en vul de betreffende pagina's in):

O B.A. Beroep (invulformulier in p.2)

Verzekerde kapitalen:
= Lichamelijke schade: € 5.000.000 Stoffelijke schade: € 250.000

= Rechtsbijstand (Verhaal: € 25.000 / Onvermogen: € 12.500/Strafrechtelijke verdediging: € 25.000)

= Lichamelijke ongevallen (Overlijden: € 5.000 / Blijvende Invaliditeit: € 5.000 /Medische kosten en
materiéle schade: € 1.250 mits vrijstelling van € 62)

Voorkeuren:
O Ikwensde Beroepsaansprakelijkheid af te sluiten MET de waarborg Agressie (Formule 1) gratis tijdens het 1st¢verzekeringsjaar.

O Ik wens de Beroepsaansprakelijkheid af te sluiten ZONDER de waarborg Agressie.

START"'YS : Dekking Agressie (Formule 1) GRATIS tijdens het 15 verzekeringsjaar

O B.APrivé-Leven ( invulformulierin p.3)

STARTP'YS : Korting van 50% tijdens het 15t verzekeringsjaar

O Hospitalisatie (invulformulier in p.4)

STARTP'YS : Korting van 25% tijdens het 1% verzekeringsjaar

O Brand & Diefstal (invulformulier in p.5-6)

STARTPYS ; Korting van 30% tijdens het 1%t verzekeringsjaar
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Beroepsactiviteit

BA Beroep: bijdrage! per beroepsactiviteit

met of zonder dekking Agressie (kruis uw beroep aan)

Premie 1°t¢ jaar
met voordeel STARTPLUS

Premie 2 en 3¢ jaar

met voordeel STARTPLUS

Normale premie
op 01/06/20232

Zonder Met Zonder Met Zonder Met
dekking dekking dekking dekking dekking dekking
Agressie Agressie Agressie Agressie Agressie Agressie
O Logopedist €20 €20 €20 €35 €132,19 €182,19
[0 Ergotherapeut
O Verpleegkundige (bediende) €20 €20 €20 €35 €193,58 €243,58
O Vroedvrouw (bediende)
O Kinesitherapeut (bediende) €20 €20 €20 €35 € 96,33 € 146,33
O Kinesitherapeut (zelfstandige) zonder €20 €20 €20 €35 € 182,53 € 232,53
vertebrale manipulaties®
[0 Osteopaat €30 €30 €30 €45 € 503,31 €553,31
O Algemene geneeskunde Huisartsen in opleiding worden door SUI vzw verzekerd bij AMMA tijdens
hun opleiding voor zover het activiteiten in het kader van hun opleiding € 258,58 € 308,58
betreft. In het 4¢ jaar, speciale premievoorwaarden. Vanaf het 5¢ jaar,
normale premie.
O Verpleegkundige (zelfstandige)
[0 Tandarts (zonder impl/paro) €30 €30 €30 €45 € 258,58 € 308,58
O Apotheker
[0 Stadsdierenarts
[ Vrij assistent €30 €30 €30 €45 € 503,31 €553,31
[0 Algemeen arts met wachten of
activiteiten in ziekenhuizen
Indien u een ander beroep uitoefent, gelieve dit dan te verduidelijken
en contact op te nemen met AMMA per e-mail op consult@amma.be

BA Beroep: specifieke bijdrage® Arts-Specialist in Opleiding (ASO)

Zonder Met Zonder Met Zonder Met Zonder Met

dekking dekking dekking dekking dekking dekking dekking dekking

Agressie Agressie Agressie Agressie Agressie Agressie Agressie Agressie
O Arts-Specialist in Opleiding €30 €30 €30 €45 €100 €150 €200 €250

Specialisme:

Eventuele bijkomende opmerkingen:

NOTA'S:

1. Alle premies zijn inclusief lasten en kosten (heffingen en vrijgavekosten). Tijdens de START'US-campagne wordt de waarborg “Agressie” formule 1 gratis aangeboden tijdens het 15t
verzekeringsjaar. In het 2% en 3% verzekeringsjaar, dient een bijpremie van € 15 betaald te worden om van de waarborg “Agressie” te genieten. Indien gewenst is een andere formule
“Agressie” mogelijk: 50% van de premie van de gekozen formule voor het 1%¢, 2¢ en 3¢ verzekeringsjaar, 100% van de premie vanaf het 49 verzekeringsjaar. Voor bijkomende informatie
contacteer AMMA per e-mail (info@amma.be) of raadpleeg onze website www.amma.be

2. Tarief geldig op 01/06/2023, onderhevig aan tariefwijziging.

3. Indien u werkzaam bent als zelfstandig kinesitherapeut in opleiding voor manuele therapie of spinale manipulatie of osteopathie, gelieve dan onder “Eventuele bijkomende opmerkingen”
de opleidingsinstelling en het niveau (jaar) van de opleiding te vermelden.

4. Volgens normale duurtijd van de opleiding.

5. Ten vroegste de dag na ontvangst.

Aanvangsdatum van de dekking®: Gedaan te:

Datum: Handtekening verzekeringsnemer:

START"'YS : Dekking Agressie (Formule 1) GRATIS tijdens het 15 verzekeringsjaar
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B.A. Privé-Leven

Waarborgen:
= Lichamelijke schade: € 22.740.353,89* Stoffelijke schade: € 4.548.174,35 €
= Rechtsbijstand (Verhaal: tot € 50.000 /Strafrechtelijke verdediging: € 25.000 )
= Onvermogen tot € 15.000

Aanvangsdatum van de dekking?: Gedaan te:

Datum: Handtekening verzekeringsnemer:

1. Bedragen worden geindexeerd (index van consumptieprijzen 115,00 - december 2010 (basis 100 in 2004).
2.Ten vroegste de dag na ontvangst.

STARTPYS : Korting van 50% tijdens het 15 verzekeringsjaar
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Hospitalisatie:

Formule : O Safe O Serenity

Te verzekeren gezinsleden:

De aansluiting van gezinsleden is niet verplicht. Indien echter één gezinslid aansluit, moeten alle gezinsleden aansluiten
(partner en kinderen die recht geven op kinderbijslag), tenzij zij reeds een gelijkaardige dekking genieten via een werkgever.
Pasgeborenen worden automatisch aangesloten, indien formaliteiten vervuld binnen de 2 maanden na geboorte op voorwaarde
dat de vader of de moeder reeds verzekerd is gedurende tenminste 360 dagen. Gezinsleden die niet aansluiten binnen de 3
maanden na aansluiting van de verzekeringsnemer, hebben een wachttijd van 12 maanden.

Kinderen die recht geven op kinderbijslag: O Ja Aantal: O Nee

Naam & voornaam Rijksregisternummer Geslacht

Verzekeringsnemer zoals vooraan vermeld O Dhr O Mevr.
O Dhr. O Mevr.
O Dhr. O Mevr.
O Dhr. O Mevr.
O Dhr. O Mevr.
O Dhr. 0O Mevr.

Totale jaarlijkse verzekeringsbijdrage:

Vul de medische vragenlijst duidelijk in, onderteken ze en voeg ze toe in bijlage.

Reeds bestaande of vroegere polis bij andere verzekeringsmaatchappij/ziekenfonds:

O Nee

O Ja, polisnr: Maatschappij:

O Opgezegd op:

Wijze van betaling: O Jaarlijks 0O Halfjaarlijks (+2% kosten) O Driemaandelijks (+3% kosten)
Aanvangsdatum van de dekking: Gedaan te:
Datum: Handtekening verzekerde:

1. Ten vroegste de dag na ontvangst.

STARTPYS : Korting van 25% tijdens het 1%t verzekeringsjaar
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Brand & Diefstal

Beschrijving van het te verzekeren risico:

Ligging:

Aard van het risico:

O Gebouw (met max. 4 verdiepingen) O Gebouw (over 4 verdiepingen)

O Appartement in gebouw Aant. verd.: O Andere:

U bent: O Eigenaar bewoner O Eigenaar niet-bewoner O Huurder
O Gebruiker O Andere:

Gebruik van het gebouw door uzelf:

O Woning O Praktijkruimte: O Andere:

Brand

Graag AMMA contacteren indien het gebouw voorzien is van brandbare materialen (>25%).

Te verzekeren bedragen: Gebruik het evaluatierooster van AMMA om de te verzekeren bedragen te bepalen en om de toepassing
van de evenredigheidsregel te vermijden in geval van onvoldoende verzekerde waarde. Vul het evaluatierooster duidelijk in,
onderteken het en voeg het in bijlage.

Gebouw:

O Eigenaar Waarde (EUR):

O Huurder Bedrag van uw maandelijkse huur (EUR):

Eerste risico: a Ja O Nee Onrechtstr.verliezen: O Ja O Nee
Inhoud:

O Inboedel Waarde (EUR):

O Materiaal (praktijkruimte) Waarde (EUR):

O Koopwaar (geneesmiddelen...) Waarde (EUR):

Eerste risico: O Ja O Nee Onrechtstr.verliezen: O Ja O Nee

Natuurrampen:

Is het gebouw de voorbije 10 jaar getroffen geweest door overstroming of
overlopen/opstuwing van openbare rioleringen? O Ja O Nee

STARTPYS: Korting van 30% tijdens het 1°t¢ verzekeringsjaar
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Diefstal
Wenst u tegen diefstal verzekerd te worden? O Ja O Nee

Indien ja, zijn de lokalen regelmatig 's nachts bewoond (met een tolerantie van niet-
bewoning van 60 opeenvolgende nachten of 90 niet-opeenvolgende nachten in de loop
van hetzelfde verzekeringsjaar)?

Ja O Nee

Risicobeschrijving:

Is het risico volledig belendend? O Ja O Nee
Is het risico gedeeltelijk belendend? O Ja O Nee
Is het risico alleenstaand (< 50m)? O Ja O Nee
Is het risico een vakantie- of buitenverblijf? O Ja O Nee
Te verzekeren bedragen in diefstal:

Bovenstaand bedrag moet gewaarborgd worden: O 100% O 50% O Eerste risico

Wijze van betaling:

[ Jaarlijks O Halfjaarlijks (+2% kosten) [0 Driemaandelijks (+3% kosten)
Aanvangsdatum van de dekking®: Gedaan te:
Datum: Handtekening verzekerde:

1. Ten vroegste de dag na ontvangst.

Bescherming van de persoonlijke levenssfeer
ledereen van wie we persoonlijke gegevens verzamelen of opslaan, wordt op de hoogte gebracht van de onderstaande punten:

a. De verantwoordelijke voor de gegevensverwerking is AMMA VERZEKERINGEN OV, met zetel aan de Kunstlaan 39/1 te 1040 BRUSSEL. Voor elke vraag over dit onderwerp kunt u de
verantwoordelijke van de gegevensbescherming contacteren op het adres: dpo@amma.be

b. De persoonsgegevens worden verwerkt door AMMA VERZEKERINGEN voor volgende doeleinden: beheer van verzekeringen, geschillenbeheer, klantenbeheer. De persoonsgegevens kunnen
daarenboven verwerkt worden voor statistische doeleinden en om onze diensten te verbeteren.

c. De voornaamste juridische grondslag voor deze verwerking is de Wet van 4 april 2014 betreffende de verzekeringen.

d. Wij gebruiken uw persoonsgegevens ook om u op de hoogte te houden van onze nieuwe producten en diensten (direct marketing).

e. Wij maken uw persoonsgegevens over aan onze verzekerings- en herverzekeringspartners, met respect voor de hierboven vermelde doeleinden. In geen enkel geval geven wij uw persoonsgegevens
door aan andere derden.

f. Wij bewaren uw persoonsgegevens voor de duur van uw verzekeringscontracten, en na het einde van deze contracten, tot de wettelijke verjaringstermijn.

g. Wanneer alle wettelijke vereisten vervuld zijn geniet u van het recht op toegang tot uw persoonsgegevens en van het recht tot rechtzetting, van verwijdering, de beperking of het verbod tot
verwerking, het recht op overdraagbaarheid en het recht uw toestemming in te trekken.

h. De noodzaak om persoonsgegevens te bezorgen kan, al naargelang van het geval, een reglementaire of een contractuele basis hebben en kan het al dan niet afsluiten van een overeenkomst
bepalen. Het is verplicht ze te bezorgen. Het niet voldoen aan deze verplichting of het weigeren tot verwerking van gegevens kan leiden tot een weigering of de verbreking van de overeenkomst
samen met de toepassing van de sancties voorzien in de wet van 4 april 2014 in geval van vergetelheid of onjuistheid

i. U hebt het recht een klacht neer te leggen bij de betrokken afdeling van AMMA Verzekeringen, bij de klachtendienst van AMMA Verzekeringen (via compliance@amma.be) of bij de
gegevensbeschermingsautoriteit (contact@apd-gba.be).

Door dit document te ondertekenen geeft u ons toestemming om gezondheids- en gerechtelijke gegevens die op u betrekking hebben, voor zover nodig, te verwerken voor de hierboven vermelde
doeleinden. Als u handelt namens andere mensen, garandeert u dat u toestemming hebt gekregen van deze mensen om hun persoonsgegevens te verwerken.

Toetreding

De ondertekening van het voorstel leidt niet tot de inwerkingtreding van de dekking. Het verzekeringsvoorstel verbindt de kandidaat-verzekeringnemer noch de verzekeraar tot het afsluiten van
de overeenkomst. Indien de verzekeraar binnen de dertig dagen na ontvangst van het voorstel geen verzekeringsaanbod doet aan de kandidaat-verzekeringnemer, niet om bijkomende inlichtingen
vraagt en evenmin weigert om het risico te verzekeren, verbindt hij zich ertoe om de overeenkomst af te sluiten op straffe van schadevergoeding. Gelieve alle gevraagde gegevens in huidig voorstel
in te vullen. Het is onontbeerlijk iedere vraag objectief en rechtzinnig te beantwoorden.

Meer info? Contacteer onze relatiebeheerders AMMA op 02/737 53 30 ou au 02/737 04 93

Klik hier om het STARTPLUS voorstel naar info@amma.be te versturen




	Numéro de registre national: 
	Nomgeneral: 
	Prénom: 
	adressegenerale: 
	mgeneral: Off
	mmegeneral: Off
	Localité: 
	Date de naissance: 
	Code Postal: 
	numerogeneral: 
	Nom: 
	Spécialisation/formation: 
	E-mail (privé): 
	E-mail (université): 
	Numéro INAMI: 
	Tél/GSM: 
	datepromo: 
	Ecole/université: 
	starter: Off
	statutemploye: Off
	starterindependant: Off
	prefrcp: Off
	preferencesrcpagression: Off
	preferencercpsansagression: Off
	prefrcvieprivee: Off
	prefhospi: Off
	prefincendievol: Off
	bemiddnr: 
	BUSNR: 
	logopede: Off
	ergotherapeute: Off
	infirmiersalarie: Off
	accoucheuse: Off
	kineindependant: Off
	kinesalarie: Off
	dentiste: Off
	ostheo: Off
	medecingeneraliste: Off
	infirmierindependant: Off
	pharmacien: Off
	veterinaire: Off
	assistantlibre: Off
	Si vous exercez une autre profession veuillez le préciser et contacter AMMA par email via infoammabe: 
	Remarques complémentaires éventuelles Row1: 
	Date d'effet de l'assurance: 
	Faitassrcp: 
	Dateassrcp: 
	SPECIALISME: 
	medgenactivitehospi: Off
	arts specialistinopleiding: Off
	Date d'effet de l'assuranceassvieprivee: 
	Faitassvieprivee: 
	Dateassvieprivee: 
	nombre: 
	nonallocation: Off
	registrenational1: 
	registrenational2: 
	registrenational3: 
	Nomprénom1: 
	Nomprénom2: 
	registrenational5: 
	registrenational4: 
	registrenational6: 
	Nomprénom3: 
	Nomprénom4: 
	Nomprénom5: 
	annuel: Off
	trimestriel: Off
	semestriel: Off
	Faitassuhospi: 
	Dateassuhospi: 
	aanvangsdatumverzekering: 
	Oui: Off
	safe: Off
	serenity: Off
	M1: Off
	mme1: Off
	mme2: Off
	M2: Off
	mme3: Off
	M3: Off
	mme5: Off
	M4: Off
	M5: Off
	mme4: Off
	mme6: Off
	M6: Off
	Adressedescriptionrisque: 
	immeublemax4etages: Off
	immeubleplusde4etages: Off
	nbre etages: 
	autresnaturerisque: 
	immeubleautres: Off
	immeubleappart: Off
	proprietairenonoccupant: Off
	proprietaireoccupant: Off
	locatairerisque: Off
	autresproprio: Off
	autresoccupant: 
	occupant: Off
	autreusage: Off
	autres: 
	cabinet: Off
	habitation: Off
	propiriétaire: Off
	montantbien: 
	montantloyer: 
	locataire: Off
	montantmarchandises: 
	montantcontenu: 
	montantmateriel: 
	premierrisqueoui: Off
	premierrisquenon: Off
	non: Off
	oui: Off
	contenu: Off
	materielcabinet: Off
	marchandises: Off
	pertesindirectesnon: Off
	premierrisquecontenuoui: Off
	premierrisquecontenunon: Off
	pertesindirectesoui: Off
	catanon: Off
	cataoui: Off
	assurercontrevoloui: Off
	assurercontrevolnon: Off
	locauxoccupesnon: Off
	locauxoccupesoui: Off
	entiermentcontigunon: Off
	entiermentcontiguoui: Off
	partielcontiguoui: Off
	partielcontigunon: Off
	maisoncampagneoui: Off
	maisoncampagnenon: Off
	risquenoncontiguoui: Off
	risquenoncontigunon: Off
	montant100pourcent: Off
	paiementtrimestrielvol: Off
	montantpremierrisque: Off
	montant50pourcent: Off
	paiementannuelvol: Off
	paiementsemestrielvol: Off
	Faitvol: 
	Klik hier om het STARTPLUS voorstel naar info@amma: 
	be te versturen: 

	datumhandtkeningdiefstal_af_date: 
	aanvangsdatumdekking_af_date: 
	totalcotisation: 
	Compagnie: 
	nr contrat: 
	Date renoncement: 
	noncontratexistant: Off
	ouinrcontrat: Off
	renonce: Off


